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摘要 : 本 文 报告 碾 石 技术 干预 1 例 乳 痛 初 起 气 滞 热 诸 型 


患者 的 效果 ,梳理 研 石 技术 原理 与 操作 流程 。 在 完善 


疾病 评估 、 患 者 身体 和 心理 状况 评估 的 基础 上 ,通过 开展 研 石 技术 ,以 期 缓解 临床 症状 ,改善 预后 ,帮助 患者 重 


拾 母乳 喂养 信心 。 
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ABSTRACT: This paper reported the therapeutic effect of Bian-stone therapy for a patient with 
with early-stage acute mastitis of Qi-stagnation and heat-obstruction type, and summarized the 
technical principle and operation process of Bian-stone therapy. Based on the assessment of illness 
condition and patient physical and psychological status, the Bian-stone therapy was carried out to 
relieve the clinical symptoms of early-stage acute mastitis, in order to achieve a good prognosis 
and regain breast-feeding confidence. 
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乳 痛 是 由 热 毒 侵入 乳房 所 引起 的 一 种 急性 化 
脓 性 病 证 ,相当 于 西医 学 急性 乳腺 炎 。 该 病 多 发 
生 于 产后 哺乳 期 妇女 ,经 产妇 占 20. 8%, 初 产妇 则 
高 达 50% ,中国 女性 累积 发 病 率 为 10. 3%" ”i。 主 
要 原因 是 产后 机 体 抵抗 力 下 降 , 给 病原 菌 的 侵入 、 
生长 .繁殖 创造 了 有 利 条 件 。 急 性 乳腺 炎 的 病因 
有 多 种 ,乳汁 郁 积 是 最 常见 的 原因 。 该 疾病 分 郁 
滞 期 .成 脓 期 与 演 后 三 期 ,对 应 的 证 候诊 断 则 分 别 
为 气 沾 热 痛 型 . 热 毒 炽 成 型 与 正 虚 毒 恋 型 。 其 中 ， 
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乳 痛 初 起 郁 淖 期 时 的 乳汁 瘀 积 与 因 各 种 原因 导致 
的 排 乳 不 畅 为 发 病 主因 ,并 以 乳房 局 部 结 块 .出 现 
红肿 热 痛 , 或 伴 有 发 热 恶 寒 等 全 身 症 状 , 易 于 " 传 
赛 " 为 临床 表现 。 因 此 , 乳 痛 郁 沾 期 及 早 给 予 治 
疗 ,一 般 可 以 收获 良好 预后 。 目 前 ,中 医药 疗法 在 
我 国 已 成 为 乳 痛 郁 沾 期 的 一 线 治疗 方案 ”, 绪 得 
患者 认可 。 友 石 治疗 作为 一 项 中 医 特色 技术 ,经 
本 院 乳 腺 专科 中 医护 理 门诊 大 量 临床 实践 ,证 明 
对 乳 痛 患 者 有 明确 效果 。 本 文 回顾 1 例 乳 痛 初 起 
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气 灌 热 雍 型 患者 的 临床 资料 ,梳理 研 石 技术 原理 
与 操作 流程 , 现 报告 如 下 。 
1 临床 资料 

患者 女性 ,32 岁 , 初 产 后 4 周 ,主因 ”产后 乳汁 
淤积 伴 左 乳 结 块 疼痛 2 天 "于 2022 年 3 月 1 日 就 诊 
于 医院 腺 科 门 诊 。 自 诉 “2 月 27 日 哺乳 时 乳头 疼 
痛 , 入 院 前 1 日 晚间 全 身 不 适 , 发 冷 , 头 痛 胸 问 ”， 
测量 体温 最 高 37. 9C。 孕 期 与 产后 情绪 不 佳 , 纳 
差 , 眠 差 ,小 便 调 , 大 便 干 结 。 查 体 : 双 乳 饱满 , 触 
诊 左 乳 右 下 象限 有 结 块 表现 ,大 小 约 4 cmx3 cm， 
自发 性 疼痛 , 皮 温 略 高 , 皮 色 微 红 ,局 部 无 波动 感 。 
天 红 , 昔 薄 黄 , 脉 数 。 实 验 室 检 查 :B 超 提示 左 乳 
见 3.5 cmx2.0 cm 低 回 声 区 。 中 医 诊断 : 乳 痛 
( 郁 清 期 ) , 气 清热 刻 型 。 

患者 在 医院 乳腺 专科 中 医护 理 门 诊 接受 契 石 
治疗 ,连续 3 d 为 1 个 治疗 周期 。 以 “ 乳 痛 (急性 乳 
腺 炎 ) 中 医 诊疗 方案 (2017 年 版 ) "中 症状 体征 量 
化 积分 表 “ 作 为 评价 方法 。 经 治疗 ,患者 症状 体 
征 量化 积分 降 至 0 分 , 且 积 分 疗效 判定 结果 为 
治愈 。 


2 护理 


2.1 护理 评估 


39 尼 为 2 级 (4 分 )。 该 患者 入 门诊 时 体温 
37.3 尼 , 计 1 级 (2 分 )。 身 体 状况 积分 总 计 2 分 。 

2.1.3 心理 评估 :患者 家 庭 文 持 度 相对 不 足 ， 
再 加 上 病 发 突然 ,对 母乳 喂养 呈现 睦 慢 状态 ,同时 
也 担心 对 孩子 有 不 良 影响 ,出 现 焦虑 情绪 。 应 用 
心理 痛 音 温度 计 (DT) 5 进行 筛 查 ,患者 得 分 7 分 ， 
心理 痛 若 属 中 度 。 

2.2 研 石 治疗 

2.2. 1 原理 :《 说 文 解 字 ) 中 “ 研 ” 的 释义 为 “以 
石 刺 病 也 ”。 碾 石 是 一 种 医用 工具 ,拥有 多 种 不 同 
形状 ,但 不 影响 其 具有 相同 功效 , 即 发 频率 在 20 
~ 200 kHz 的 超声 波 脉冲 “ ,使 艳 石 具有 促进 组 织 
修复 和 加 快 神经 传导 速度 的 生物 学 效应 。 经 中 国 
中 医 研 究 院 针灸 研究 所 内 的 动物 实验 证 实 , 古 石 
接近 人 体 时 会 引起 局 部 增 温 。 对 人 体 每 隔 5 min 
玻 刮 1 次 ,经 3 次 后 , 体 表 温度 逐渐 上 升 ,并且 约 比 
之 前 升 高 0.67 忌 ,并 改善 局 部 血液 循环 。 从 中 医 
学 角度 讲 古 石 治疗 可 玻 通 经 脉 .促进 气 血 运 行 , 具 
有 温 通 经 络 与 行 气 活血 的 作用 。 

2.2.2 操作 流程 :乳腺 手法 治疗 室 开展 人 三石 
治疗 。 护 士 评 估 患 者 情况 ,告知 患者 治疗 过 程 如 
感觉 疼痛 不 能 耐 受 应 及 时 告知 。 准 备用 物 后 嘱 患 
者 暴露 双 乳 及 肩 部 ,在 相应 穴位 区 域 涂 抹 适 量 润 
滑 剂 。 运 用 温 热 全 石 在 大 椎 祥 、 肩 井 穴 区 域 感 、 


2.1.1 乳房 状况 评估 :根据 乳 痛 症 状 体征 量 
化 积分 表 , 对 乳房 症状 体征 的 评估 项 目 包括 皮肤 
发 红 .乳房 疼痛 .肿块 数目 .肿块 大 小 ,并 依据 建立 
的 分 级 标准 进行 计 分 。@ 无 皮肤 发 红 为 0 级 (0 
分 ) ,红肿 范围 3 cm 为 1 级 (3 分 ) ,红肿 范围 3 ~ 
6cm 为 2 级 (6 分 ) ,红肿 范围 >6 cm 为 3 级 (9 分 )。 
使 用 医用 软 测量 尺 对 该 患者 进行 测量 ,红肿 范围 
最 长 直径 4 cm ,评估 为 2 级 (6 分 )。@) 无 疼痛 为 0 
级 (0 分 ) , 触 压 痛 、 无 自发 痛 为 1 级 (3 分 ) ,自发 痛 、 
呈 阵 发 性 为 2 级 (6 分 ) ,自发 痛 、 呈 持续 性 为 3 级 
(9 分 )。 该 患者 有 自发 性 疼痛 ,但 不 持续 ,评估 为 
2 级 (6 分 )。 色 无 肿块 为 0 级 (0 分 ) ,1 个 肿块 为 1 
级 (2 分 ),2 个 肿块 为 2 级 (4 分 ) ,>3 个 肿块 为 3 级 
(6 分 )。 该 患者 实验 室 检查 示 1 肿块 ,评估 为 1 级 
(3 分 )。 该 患者 于 3 月 1 日 首 诊 ,乳房 状况 积分 总 
计 20 分 。 


压 滚 . 氛 、. 刺 , 划 、 振 、 刮 ; 乳 根 穴位 , 脐 中 穴位 感 、 
压 \ 振 、 旋 、 刊 ;期 门 、 库 房 .、 屋 恬 六 位 扭 \ 旋 、 振 \ 拨 。 
点 按 刺激 乳房 周边 穴位 以 利于 促进 经 络 畅通 。 用 
医用 酒精 棉签 清洁 乳头 ,点 捏 \ 提 拉 刺 激 乳 头 乳 泽 
区 以 刺激 泌乳 反射 促进 乳 络 上 自身 动力 。 乳 房 上 涂 
患者 乳汁 ,刺激 乳房 腺 体 近 区 的 乳 管 琉 通 ,排出 淤 
只 乳汁 。 研 石 治 疗 先 健 侧 后 患 侧 ,注意 与 操作 法 
有 机 结合 。 针 对 该 患者 先 排 右 乳 ,后 玻 通 左 乳 ,并 
以 左 乳 右 下 象限 作为 重点 区 域 。 

在 促进 乳房 腺 体 浅 层 乳 管 琉 通 排出 淤积 乳汁 
时 ,灵活 运用 磅 石 给 予 感 . 擦 、 振 、 压 、 刊 等 手法 辅 
助 ;促进 乳房 腺 体 远 区 乳 管 琉 通 排出 淤积 乳 计 时 ， 
灵活 运用 研 石 给 也 感 \ 擦 , 振 \ 旋 、 温 、 压 、 刊 等 手法 
辅助 ;促进 乳房 腺 体 深 层 的 乳 管 琉 通 排出 淤积 乳 
汁 时 ,灵活 运用 磅 石 给 予 感 \ 擦 \, 振 、 扭 \ 旋 \ 温 \ 奈 、 
刊 等 手法 辅助 。 对 乳房 各 象限 、 各 层次 施行 “全 包 


2.1.2 身体 状况 评估 :根据 乳 痛 症 状 体征 量 
化 积分 表 , 对 身体 状况 症状 体征 的 评 佑 项 目 为 体 
温 ,并 依据 建立 的 分 级 标准 进行 计 分 。=<=37.3C 
为 0 级 (0 分 ),37.3~39.0 人 为 1 级 (2 分 ),> 
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围 式 " 玻 通 , 舒 缓 通 络 ,排出 洲 积 乳汁 ,整个 乳房 腺 
体 均匀 松软 即 可 。 其 中 操作 时 力度 适中 ,治疗 层 
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202208.00142v1 


chinaXiv 


Integrative Nursing Preprint 3 


等 待 患 者 穿 好 衣物 后 进行 健康 宣教 。 排 乳 后 复 测 
体温 ,并 作 记 录 , 整 理 用 物 。 
2.3 效果 评估 

经 连续 3 d 治 疗 后 ,患者 皮肤 已 无 发 红 现象 ， 


乳房 疼痛 缓解 ,肿块 软化 消失 ,体温 降 至 36.7 习 。 
经 医生 评估 ,该 患者 可 继续 母乳 喂养 ,并 自诉 母乳 
喂养 相关 知识 得 到 增强 ,与 家 人 主动 沟通 后 获得 
家 人 文 持 ,焦虑 症状 明显 缓解 。 见 表 1。 


表 1 研 石 技术 干预 后 乳 痛 症状 体征 量化 积分 比较 分 
花石 治疗 前 花石 治疗 2 次 后 花石 治疗 3 次 后 
积分 项 症状 体征 
| (3 月 1 日 ) (3 月 2 日 ) (3 月 3 日 ) 
乳房 状况 皮肤 发 红 6 3 0 
乳房 疼痛 6 3 0 
肿块 数目 2 2 0 
肿块 大 小 6 3 0 
身体 状况 体温 2 0 0 
3 讨论 好 的 哺乳 习惯 ,告知 其 要 定时 哺乳 ,如 哺乳 后 出 现 


乳 痛 作为 乳腺 科 门 诊 的 常见 疾病 , 病 发 后 既 
影响 产妇 的 身心 健康 ,降低 生活 质量 ,又 有 碍 母乳 
喂养 "。 在 治疗 方案 上 ,西医 强调 输 注 抗生素 ,但 
该 方案 会 影响 母乳 喂养 的 顺利 进行 。 且 近年 , 国 
家 卫生 健康 委 .国家 中 医药 管理 局 等 15 部 门 也 曾 
联合 印发 《母乳 喂养 促进 行动 计划 (2021-2025 
年 )) 等 相关 提倡 母乳 喂养 政策 。 乳 痛 是 中 医治 疗 
乳腺 疾病 的 优势 病 种 之 一 '”。 中 医 方案 强调 琉 肝 
清 胃 , 通 乳 消 肿 的 治 法 ,无 需 中 断 哺乳 。 

分 析 中 医治 法 可 得 出 应 用 研 石 治疗 的 必要 
性 。 首 先 , 通 乳 应 用 “以 通 为 用 ”法 ,是 治疗 乳 痛 的 
基本 法 则 ””。 研 石 治 疗 能 够 琉 通 乳 络 , 消 积 乳 , 琉 
通 表 和 牙 , 通 卫 气 , 均 符合 通 法 含义 ; 消 肿 即 “ 消 法 ”， 
《 疡 科 纲 要 》" 中 提出 :“ 肿 疡 治疗 总 以 消散 为 第 一 
要 义 , 《外 科 证 治 全 生 集 》" 也 提 及 “无 脓 宜 消 
散 ”"。 因 此 , 乳 痛 郁 滞 期 重 “ 消 ”, 研 石 治疗 方法 统 
于 外 消 法 , 温 通 辛 散 以 消 肿 ; 玻 肝 即 “ 玻 通 肝气 ”， 
花 石 治疗 玻 通 因 各 种 原因 导致 的 肝气 上 逆 成 结 情 
况 ,同时 通 利 血脉 , 消 汶 滞 ; 清 胃 ? 即 当 哺乳 期 产 
妇 饮 食 失 宜 时 ,会 损伤 脾胃 的 正常 运 化 功能 ,导致 
肝 、 脾 、 骨 等 脏腑 出 现 失 和 表现 ,周身 气 血 发 生 异 
常 , 卫 外 不 固 , 外 邪 在 此 时 更 易 侵 诸 , 营 阴 受 损 , 最 
终 津 \. 血 、 乳 生化 异常 ,此 时 应 用 研 石 治疗 起 到 通 
腑 实 , 泄 胃 热 作用 。 

磅 石 治 疗 能 够 帮助 乳 痛 郁 沾 期 患者 达到 良好 
预后 效果 。 值 得 注意 的 是 ,此 类 疾病 患者 多 存在 
不 良心 理 状况 ,需要 给 予 心理 辅导 。 中 医护 理 历 
来 注重 情 志 调 摄 。 研 究 ” 表明 ,持续 普及 母乳 喂 
养 知识 并 根据 哺乳 期 教授 相应 的 乳房 保健 知识 ， 
对 产妇 意义 重大 。 应 重点 教授 该 患者 如 何 养 成 良 


乳汁 积 潍 情况 ,可 通过 按摩 或 吸 乳 器 排 空 乳汁 。 
注意 婴儿 的 口腔 卫生 状态 ,不 要 让 婴儿 含 乳 头 进 
入 睡眠 状态 。 嘱 患者 哺乳 后 清洁 乳头 ,有 致 裂 时 
可 涂抹 香油 、 鸡 和 蛋 油 等 进行 乳房 护理 ”"。 告 知 患 
者 家 属 对 其 进行 陪伴 ,时 刻 关 心爱 护 , 不 要 让 患者 
感到 孤单 ,给 予 足 够 精神 支持 ,因为 哺乳 期 间 宜 保 
持 心情 舒畅 ,情绪 稳定 。 注 意 合理 膳食 ,改变 饮食 
偏好 习惯 , 宜 食 清淡 .容易 消化 .富有 营养 的 食物 ， 
少食 肥 甘 厚 腻 之 品 , 忌 食 海胆 发 物 . 辛 知 炙 精 之 
品 。 适 当 食用 新 鲜 水 果蔬 菜 , 保 证 充足 营养 ,平日 
注意 休息 ,穿着 柔软 舒适 ,保证 充足 睡眠 。 居 家 时 
可 用 宽松 的 胸罩 托 起 患 乳 。 

综 上 所 述 , 乳 痛 作 为 急性 炎症 ,应 抓 住 早 期 治 
疗 时 机 ,在 乳 痛 初 起 郁 浪 期 时 应 用 研 石 治疗 干预 ， 
以 阻 生变 。 后 续 应 思考 能 否 提高 病例 量 进行 临床 
系统 研究 ,思考 在 临床 实践 中 的 何 种 情景 下 可 结 
合 乳 通 散 外 敷 、 针 刺 疗法 、 服 用 中 药 汤 剂 瓜 痿 牛 劳 
汤 等 乳 痛 适 宜 中 医 方法 行 配 合 治 疗 , 以 求 取 得 最 
佳 预后 效果 ,后 期 也 可 开展 机 制 研究 ,以 期 为 中 医 
药 促 进 临 床 治疗 提供 更 多 参考 价值 。 

利益 冲突 声明 :作者 声明 本 文 无 利益 冲突 。 
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